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Opettajan rooli harjoittelun ohjaajana on muutoksessa. Mihin opettajaa tarvitaan harjoittelussa? 
Olisiko ohjaus parempi tehdä "face to face" vai digiohjauksena? Mihin opiskelija tarvitsee ohjausta, 
mikä on haasteellista harjoittelussa? Tässä artikkelissa tarkastellaan edellä mainittuja kysymyksiä 
tutkimustiedon valossa. Tietoa tarvitaan opetussuunnitelmatyössä ja harjoittelun kehittämisessä.   
Opettaja harjoittelun ohjaajana – verkon kautta vai 
kasvokkain? 
Perinteinen harjoittelun ohjaustapa Suomessa on ollut se, että opettaja tapaa opiskelijoita harjoittelupaikassa. 
Opettajan harjoittelun ohjauksen resurssi on viime vuosikymmenen aikana huomattavasti vähentynyt ja hän 
tapaa opiskelijoita harvemmin kasvokkain. Rooli on muuttunut suorasta harjoittelun pedagogisesta ohjaajasta 
enemmänkin välilliseksi koordinoivaksi henkilöksi oppilaitoksen ja työelämätahon välillä [1] [2]. Opettajan 
merkitys ja aktiivinen läsnäolo opiskelijan ammatillisen kehittymisen ohjaajana tulee esille useissa 
tutkimuksissa. Harjoittelussa ohjauksen tavoite on tukea opiskelijan ammatillisen osaamisen kehittymistä. Se 
on mahdollista, jos ohjaussuhde opiskelijan ja ohjaajan välillä on aktiivinen [3]. Opettajan aktiivinen ohjaus on 
nykyisin mahdollista monin tavoin myös digitaalisesti verkossa. Kuitenkin erityisesti opintojen alkuvaiheessa 
opiskelijat pitävät tärkeänä suoraa kontaktia opettajaan [1]. Helmisen [4] väitöskirjatutkimuksen mukaan 
sairaanhoitajaopiskelijat pitävät edelleen tärkeänä hoitotyön opettajan läsnäoloa harjoittelun alkuvaiheessa ja 
harjoitteluaikana, mutta tärkeimpänä pidetään opettajan osallistumista harjoittelun loppuarviointitilanteeseen. 
Myös harjoittelun ohjaajat toivovat opettajan tukea ja läsnäoloa opiskelijaohjauksessa. Ohjaajien mielestä 
yhteistyössä opettajan kanssa on kehitettävää etenkin opettajan opiskelijaohjauskäytäntöjen ja toimintatapojen 
tuntemisen suhteen [5].  
 
Reflektiota pidetään keskeisenä ammatillisen osaamisen edistämisen työvälineenä ja sen käyttöä tulee kehittää 
ohjaus-ja oppimistapahtumissa. Ammatillisen asiantuntijuuden kehittyminen ei ole ainoastaan yksilön sisäinen 
reflektiivinen prosessi, vaan se edellyttää asiantuntijuuden kehittymistä sosiaalisessa vuorovaikutuksessa. 
Reflektion ylläpitämisen ja edistämisen keinot voidaankin nähdä aitona mahdollisuutena 
ammattikorkeakoulupedagogiikan kehittämisessä [6]. Reflektion merkitys korostuu harjoittelussa, jossa 
opiskelijalla tulee olla siihen mahdollisuus. Tutkimuksessa hoitotyön opiskelijoiden merkityksellisistä 
kokemuksista opiskelijat tarvitsivat harjoittelussa reflektiotilanteita. Niissä opiskelija voi jakaa omia 
ajatuksiaan, tunteitaan ja tietoaan ja siten ymmärtää ja selkiyttää harjoittelukokemuksiaan [7]. Reflektion 
mahdollistaminen näyttää olevan välttämätön ehto opiskelijan oppimiselle. Opiskelijat pitävät sitä tärkeänä ja 
huomaavat, mikäli harjoittelusta puuttuu mahdollisuus reflektointiin [8]. 
Digitaalisen oppimisympäristön menetelmiä harjoittelun ohjauksessa kehitetään aktiivisesti. Virtuaalinen 
oppimisympäristö voi toimia kommunikaatio- ja ohjausympäristönä opiskelijan, ohjaajan ja opettajan välillä, 
joskin asiasta on vielä vähemmän tutkimustietoa harjoittelun ohjausmenetelmänä [2]. Reflektion edistäminen on 
keskeinen tavoite myös virtuaalisessa ohjausympäristössä. Tutkimuksesta ammattikorkeakoulun 
sairaanhoitajaopiskelijoiden netissä tapahtuvasta keskustelusta harjoittelujakson aikana voi saada vinkkiä 
verkko-ohjauksen strukturointiin, toteutustapoihin ja esimerkiksi opettajan rooliin harjoittelun verkko-
ohjauksessa. Harjoittelussa olevat opiskelijat olivat samassa tilanteessa ja heillä oli tarve jakaa kokemuksiaan 
ja ajatuksiaan. Keskusteluissa korostui toisilta opiskelijoita saadun vertaistuen merkitys. Opiskelijaryhmän koon 
suositellaan olevan riittävän pieni, noin 12 opiskelijaa ja opettaja. Keskustelu verkossa haastoi opiskelijaa 
ammatilliseen keskusteluun ja auttoi häntä tiedon rakentumisessa ja teoriatiedon yhdistämistä käytäntöön. 
Lisäksi opiskelijan metakognitiiviset taidot kehittyivät. [9] 
Haasteelliset oppimisen kohteet harjoittelussa 
Harjoittelututkimuksissa on raportoitu opiskelijoiden vaativiksi kokemia potilassuhteita ja tilanteita. Niihin on 
tarpeellista kiinnittää huomiota sekä opetussuunnitelmatyössä että harjoittelun ohjaamisessa. Hoitotyön 
opiskelijoiden merkitykselliset ja haasteelliset kokemukset kohdistuvat erityisesti vuorovaikutusosaamiseen ja 
eettisen osaamiseen. Kuolemasta puhuminen ja kuolevan potilaan kohtaaminen ovat opiskelijoille 
merkityksellisiä, mutta tilanteet koetaan vaikeina ja opiskelijat tarvitsevat kokemusten jakamiseen 
reflektiotilanteita. Vaativia kohtaamisia ovat myös esimerkiksi potilaan kärsimyksen kohtaaminen ja 
masentuneen ihmisen kohtaaminen. Myös yhteistyö omaisten kanssa koetaan tärkeänä, mutta vaativana. 
Lisäksi potilaan haasteellinen käyttäytyminen ja uhkaavuus voi aiheuttaa pelkoa ja epävarmuutta 
opiskelijassa. [7] Opiskelijat tarvitsevat ohjausta ja lisätukea haasteellisten ja emotionaalisesti vaativien 
tilanteiden kohtaamiseen erityisesti opintojen alkuvaiheen harjoitteluissa ja näihin harjoitteluihin on tarpeellista 
priorisoida ohjausta.  
Kajander-Ukurin [10] väitöskirjatutkimuksessa todettiin valmistuvien sairaanhoitajaopiskelijoiden osaamisesta, 
että opiskelijat arvioivat oman osaamisensa paremmaksi useilla osaamisen alueilla kuin harjoittelun ohjaajat. 
Molemmat tahot arvioivat, että opiskelijan osaamisen taso on korkeinta potilaan auttamismenetelmien ja 
kliinisten taitojen alueilla ja alhaisinta vuorovaikutuksellisten "terapeuttisten interventioiden alueella". 
Opiskelijan osaamisen ja itsearviointitaitojen kehittämiseksi esitetään opettajan ja harjoittelukentän tiiviimpää 
yhteistyötä esimerkiksi siten, että opettajalla on mahdollisuus perehtyä työyhteisön toimintaan ja sen 
osaamisvaatimuksiin. Konkreettisena ehdotuksena on esimerkiksi se, että valmistumisvaiheen viimeinen 
harjoittelujakso ei olisi kovin lyhyt. Pitempi harjoittelu opintojen loppuvaiheessa mahdollistaa opiskelijalle 
syvällisemmän ymmärryksen sairaanhoitajan roolista ja osaamisvaatimuksista. [10] Myös lääkehoidon osaamisen 
parantamiseksi esitetään entistä tiiviimpää yhteistyötä opettajien ja harjoittelun ohjaajien välillä tavoitteena 
erityisesti teoriatiedon integroiminen käytännön toimintaan [11].   
Opiskelijoiden valmistautumista ja motivoitumista harjoitteluun on kehitetty parantamalla perehdytystä jo 
ennen harjoittelua systemaattisilla harjoittelun infotilaisuuksilla ja kontakteilla tulevaan harjoitteluyksikköön. 
Kehitettävää on edelleen siinä, että opiskelija tiedostaa ja selkiyttää itselleen oman vastuun ja velvollisuudet 
tulevassa harjoittelussa [12].   
Harjoittelun arvioinnista on tutkimustietoa ohjaajien ja opiskelijoiden näkökulmista ja siinä on edelleen 
parannettavaa. Harjoittelun arvioinnin yhtenäistäminen ja kehittäminen on haaste [4] [2]. Yhtenäistäminen 
tarkoittaa esimerkiksi yhdenmukaisia normeja arviointiin, jotta voidaan taata vaadittu osaaminen 
valmistumisvaiheessa. Esimerkiksi harjoittelun arvioinnin lomakkeiden vaikeasti ymmärrettävä kieli on koettu 
ongelmana [4]. On myös esitetty, että yhtenevät kansallisen tason arviointityökalut ja standardit toisivat 
yhdenmukaisuutta arviointiin. Kehittämisen tarvetta on todettu myös kouluttajan ja työelämän yhteistyön 
organisaatioiden tasolla. Harjoittelun ohjaajakoulutuksien järjestäminen yhteistyössä mainittakoon siitä yhtenä 
esimerkkinä [12].    
Palvelujärjestelmän muutoksen avainsana on asiakaslähtöisyys. Mitä asiakas- tai potilaslähtöisyys tarkoittaa 
koulutuksessa? Se on opetussuunnitelman johtavana ajatuksena, mutta miten se ilmenee opetuksen 
käytännöissä ja esimerkiksi harjoittelussa tämä vaatinee vielä keskustelua ja konkretisointia. 
Harjoittelututkimus on muuttunut 1980–90 lukujen oppimisilmapiiritutkimuksista ja ohjaajien pedagogisia 
valmiuksia selvittävistä tutkimuksista siten, että nykyisin ollaan kiinnostuneita opiskelijan ja potilaan välisestä 
suhteesta [2]. Terveysalan koulutuksen julkaisuissa on raportoitu useista mielenkiitoisista oppimisen malleista 
harjoittelussa. Malleissa on otettu opiskelijan oma kokemusmaailma ja potilaan kohtaaminen oppimisen 
lähtökohdaksi. Potilaan kokemuksen ymmärtämistä hoitamisen oppimisessa on tuettu muun muassa erilaisilla 
tarinallisilla ja dialogioppimisien menetelmillä. Potilaan osuutta opiskelijan oppimisen arvioijana ja palautteen 
antajana tulee edelleen kehittää [13] [14] [15]. 
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